A RELLENAR POR LA ADMINISTRACION
N° Expediente N© Registro
Modelo Fecha:
1. DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre y Apellidos / Razdén Social CIF / NIF
Direccion
Codigo Postal Municipio Provincia
Teléfono Movil Fax Email

2. DATOS DEL REPRESENTANTE (si procede)

Nombre y Apellidos / Razdén Social CIF / NIF
Direccion

Cddigo Postal Municipio Provincia
Teléfono Movil Fax Email

3. DATOS DE NOTIFICACION

Persona a notificar:

Medio Preferente de Notificacion

o Solicitante
0 Representante

o Notificacidon en Papel
o Notificacion Telematica

4. EXPONE
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Que ha trasladado su residencia a [pais extranjero donde reside actuaimente] Y POF
lo tanto actualmente no reside en el Municipio de Valmojado.

5. DOCUMENTACION A APORTAR

o Escrito o instancia donde se indique su traslado de residencia a otro
pais.

o Fotocopia de su documento de identidad vigente.

Por todo ello, y de conformidad con lo dispuesto en los articulos 16 a
17 de la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las Bases del
Régimen Local y en los articulos 62 y siguientes del Real Decreto
1690/1986, de 11 de julio, por el que se aprueba el Reglamento de
Poblacion y Demarcacién Territorial de las Entidades Locales,o

6. SOLICITA

Que previos los tramites oportunos, se proceda a dar de baja a del
Padrén Municipal de Habitantes, por traslado de residencia.

7. AVISO LEGAL

De conformidad con la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccidn de Datos de Caracter Personal, se le informa de lo
siguiente:

- Los datos de caracter personal que se obtengan de su solicitud seran
incorporados y tratados de forma confidencial en un fichero propiedad
de este Ayuntamiento.

- Los datos obtenidos en esta instancia podran ser utilizados,
salvaguardando su identidad, para la realizacidén de estadisticas
internas.

- Ud. tendra la posibilidad de acceder en cualquier momento a los
datos facilitados, asi como de solicitar, en su caso, su rectificacion,
oposicién o cancelacidn, dirigiendo una comunicacién escrita, junto
con la documentacién acreditativa de su identidad, a este
Ayuntamiento.
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En Valmojado, a 28 de julio de 2011.

El solicitante,

Fdo.:

ALCALDEDEL AYUNTAMIENTO DE Valmojado
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